. _ S‘I'w h STADTWERKE
Erteilung eines HERNE

SEPA-Lastschriftmandats

an

Stadtwerke Herne AG
Postfach 10 17 60
44607 Herne

Glaubigeridentifikationsnummer:
DE9177200000303008

Kontoinhaber

Name, Vorname, Firma Vertragskonto
StraBe, Hausnummer Telefon (fir Ruckfragen)
Postleitzahl, Ort, Firmensitz E-Mail-Adresse

Einzugsermachtigung:

Ich/wir erméachtige(n) die Stadtwerke Herne AG Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von den Stadtwerken Herne AG auf mein/unser Konto
gezogenen Lastschriften einzul®sen.

[l Es handelt sich um eine Einmalabbuchung
[] Es handelt sich um eine wiederholende Abbuchung

Hinweis: Ich/wir kann/kénnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung
des belasteten Betrages verlangen: Es gelten dabei die mit meinem/unseren Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Bitte senden Sie im Falle eines abweichenden Zahlers das Mandat zur Unterschrift weiter.

Kontodaten

Name des Geldinstituts gultig ab

IBAN (internationale Kontonummer/22 Stellen) Ort, Datum

BIC (internationale Bankidentifikation/8 oder 11 Stellen) Unterschrift des Kunden

Wir benétigen lhre persénliche Unterschrift
Bitte senden Sie uns das unterschriebene Original zu
oder geben Sie es einfach persénlich bei uns ab.

Als Fax oder E-Mail ist das Lastschriftmandat

nicht giiltig.
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